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Programmed cell death ligand 1 (PD-L1) 、腫瘍細胞内の遺伝子変異数 (Tumor mutation burden; TMB)
および腫瘍浸潤リンパ球 (Tumor infiltrating lymphocytes; TILs) が注目されているが、その特徴や臨床
的あるいは免疫学的な意義およびこれらの関連性はまだ十分に解明されていないのが現状である。そこ







【結果】TMBの中央値は 60(10-502) であった。単変量解析では男性 (p<0.0001)、喫煙歴のある症例 
(p<0.0001)、組織型が扁平上皮癌 (p<0.0001)、腫瘍径が 2.8cm以上 (p=0.0196)、EGFR遺伝子変異を有
さない (p<0.0001)、TP53遺伝子変異を有する (p<0.0001) 症例で TMB高値との関連性を認めた。多変












 下記のとおり学位論文の審査を終了したので報告いたします。  
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性、有喫煙歴、扁平上皮癌の組織型、2.8cm 以上の腫瘍径、無 EGFR 遺伝子変異、
有 TP53 遺伝子変異の症例で、TMB 高値との有意な関連性を認めた。多変量解析
の結果、無 EGFR 遺伝子変異で、かつ有 TP53 遺伝子変異の症例が TMB 高値と
の有意な関連性を認めた。一方、TMB 値と腫瘍浸潤リンパ球（TILs）や PD-L1 発現
との関連性が乏しいことも判明した。以上の結果に基づき、申請者は TMB が免
疫チェックポイント阻害薬のバイオマーカーとして確立されれば、今回これと
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